
Számlakibocsátó: 
 
Cégnév: ……………………………………………… 
 
Cím: …………………………………………………. 
 
 

NYILATKOZAT 
 
 
 
Alulírott (név) ……………………………………………………………………………, 
 
(cím): irányítószám:……………… , település: ……………………………………………., 
 
utca,házszám:………………………………………………………………………………..,, 
 
adószám: …………………………………… büntet�, adó és polgárjogi felel�sségem  
 
tudatában kijelentem, hogy a számlakibocsátó által  …………………… napon és  
 
……………………….. számon kiadott számla eredeti példánya nem áll rendelkezésemre. 
 
Kijelentem, hogy a fenti nyilatkozatommal vállalom a 30 napnál régebben kibocsátott 
számlákkal kapcsolatos önreviziós és adminisztrációs díj megtérítését a számlakibocsátó felé. 
Kijelentem, hogy ha a számlát egyéb célból, harmadik fél részére nem adtam át, azt nem 
használhatam fel. Tudomásul veszem, hogy a számlakibocsátó a fenti adatokat revizió esetén 
az adóhatóság felé kiadja. 
 
 
Dátum: ………..év, ……………….hónap………nap. 
 
 
 
 
 
 
……………………………………………. 
Ügyfél aláírása 
 
 
Kérjük a fenti nyilatkozatot pontosan, minden kipontozott részt kitöltve küldje vissza a számlakibocsáta számára. 


